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ABSTRAK 
 
 
SETYA AGUSTINA. J 310 090 064 
 
HUBUNGAN ANTARA PERSEPSI PENYAJIAN MAKANAN DAN DAYA 
TERIMA PASIEN DENGAN TINGKAT KEPUASAN PELAYANAN GIZI PASIEN 
DM TIPE II RAWAT INAP DI RS PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 
 
Pendahuluan :       Diabetes mellitus merupakan suatu kumpulan keadaan yang 
disebabkan oleh kegagalan pengendalian gula darah. Pada tahun 2009,  
International Diabetes Federation (IDF) memprediksi kenaikan jumlah 
penyandang diabetes mellitus dari 7,0 juta menjadi 12,0 juta pada tahun 2030. 
Penyelenggaraan makanan bertujuan untuk mencukupi kebutuhan pasien 
terhadap gizi seimbang. Komponen penting dalam penyelenggaraan makanan 
adalah kepuasan pasien. Kepuasan pasien dipengaruhi oleh persepsi pasien 
terhadap penyajian makanan dan daya terima pasien. 
Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara persepsi 
penyajian makanan dan daya terima pasien dengan tingkat kepuasan pelayanan 
gizi pasien diabetes mellitus tipe II rawat inap di RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta 
Metode Penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian Observasional dengan 
menggunakan pendekatan Cross Sectional. Penelitian dilakukan selama 1 bulan. 
Jumlah sampel pada penelitian ini sebesar 22 pasien DM tipe II. Pengumpulan 
data dilakukan dengan cara memberikan kuesioner kepada sampel untuk 
mengetahui persepsi penyajian makanan, daya terima dan tingkat kepuasan 
pelayanan gizi. Uji statistik yang digunakan adalah uji Fisher’s Exact. 
Hasil Penelitian : Hasil penelitian menunjukkan deskripsi karakteristik umur 
responden sebagian besar (72,7%) adalah berumur ≥45 tahun, jenis kelamin 
responden sebagian besar (59,1%) adalah perempuan, tingkat pendidikan 
responden sebagian besar (50,0%) adalah pendidikan dasar, pekerjaan 
responden sebagian besar (41%) adalah ibu rumah tangga. Hasil uji hubungan 
antara persepsi penyajian makanan dengan tingkat kepuasan (p=0,136), uji 
hubungan antara daya terima dengan tingkat kepuasan (p=1,000).   
Kesimpulan : Tidak terdapat hubungan antara persepsi penyajian makanan 
dengan tingkat kepuasan pelayanan gizi pasien DM. Tidak terdapat hubungan 
antara daya terima dengan tingkat kepuasan pelayanan gizi pasien DM. 
 
Kata Kunci : DM tipe II, penyajian makanan, daya terima, tingkat 
kepuasan pelayanan gizi. 
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ABSTRACT 
 
 
SETYA AGUSTINA. J 310 090 064 
RELATIONSHIP BETWEEN PERCEPTION AND FOOD PREPARATION 
POWER ACCEPT PATIENT SATISFACTION OF PATIENTS WITH TYPE II 
DIABETES MELLITUS IN WARD RS PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA  
Background : Diabetes mellitus is a set of circumstances caused by the failure 
of blood glucose control. In 2009, the International Diabetes Federation (IDF) 
predicts rise in the number of persons with diabetes mellitus from 7.0 million to 
12.0 million in 2030. Implementation of food intended to meet the needs of 
patients for balanced nutrition. Critical component in the implementation of food is 
patient satisfaction. Patient satisfaction is influenced by patients' perception of 
food presentation and acceptance of the patient. 
Objective : This study aimed to determine the relationship between perceptions 
of food presentation and acceptance of patient satisfaction with nutrition care of 
diabetes mellitus type II patients hospitalized in the RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta. 
Research Method : This study is an observational study using cross-sectional 
approach. Research carried out for 1 month. The number of samples in this study 
was 22 patients with type II DM. Data collection is done by giving questionnaires 
to a sample to determine the perception of the presentation of the food, the 
service received and the level of satisfaction of nutrient. The statistical test used 
was Fisher's Exact test. 
Result : The results showed the characteristics of the respondent's age 
description of most (72.7%) were aged ≥ 45 years, most of the sex of the 
respondents (59.1%) were women, most of the education level of respondents 
(50.0%) is basic education, work most of the respondents (41%) were 
housewives. Test results of the relationship between perceptions of the level of 
satisfaction with the presentation of food nutrition services (p = 0.136), test the 
relationship between the received power level of satisfaction with nutrition 
services (p = 1.000). 
Conclusion : There was no relationship between the perception of the level of 
satisfaction with the presentation of food nutrition services DM patients. There 
was no relationship between the received power level of satisfaction with nutrition 
services DM patients. 
 
Keywords  : DM type II, serving food, acceptability, nutritional level of 
service satisfaction. 
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MOTTO 
 
”Allah SWT tidak akan membebani seseorang melainkan sesuai dengan 
kesanggupannya” 
(Terjemahan QS. Al-Baqarah : 286). 
 
 
“Cobaan hidup terjadi karena Allah punya alasan yang tepat untuk kamu, jangan 
berhenti dan menyerah, kamu harus terus melangkah” 
 
 
"Salah satu ciri dari orang yang pandai adalah orang yang mampu 
memanfaatkan mimpinya menjadi hal yang lebih berguna untuk orang lain" 
 
 
Orang sukses adalah mereka yg selalu berusaha mewujudkan mimpinya. Mereka 
yg melakukan kesalahan, namun tak pernah menyerah. 
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